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ABSTRAK
Akreditasi rumah sakit adalah pengakuan terhadap rumah sakit yang diberikan oleh lembaga independen
penyelenggara Akreditasi yang ditetapkan oleh Menteri. Komisi Akreditasi Rumah Sakit (KARS) adalah
lembaga independen pelaksana akreditasi rumah sakit. RS. Panti Wilasa â€œDr. Ciptoâ€• Semarang sedang
mempersiapkan akreditasi KARS, berdasarkan survei awal peneliti mengetahui persentase ketidaklengkapan
dokumen rekam medis mencapai 70% pada kasus bedah maupun non-bedah sehingga tidak sesuai standar
MKI.19-MKI.19.4. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui kesiapan akreditasi KARS pada standar
MKI.19-MKI.19.4 ditinjau dari ketersediaan sumber daya manusia, sarana/prasarana,
panduan/kebijakan/Standar Prosedur Operasional, maupun kesesuaian pelaksanaan standar tersebut. 
Jenis Penelitian yang digunakan adalah penelitian deskriptif, pengumpulan data dengan teknik observasi
terhadap tupoksi masing-masing bagian pelaksana standar, wawancara dengan pokja MKI, dan kajian
kelengkapan dokumen. Pengambilan sampel penelitian menggunakan random sampling, menghasilkan 98
sampel dokumen rawat inap, dan 100 Lembar Gawat Darurat. Penelitian ini dilakukan di Instalasi Rekam
Medis RS. Panti Wilasa â€œDr. Ciptoâ€• Semarang.
Berdasarkan hasil wawancara diketahui telah dibentuk pokja yang mengelola dan mengawasi jalannya
standar MKI. Sarana yang dipersiapkan berupa pembaharuan formulir-formulir rekam medis sesuai
kebutuhan unit pelayanan, dan tersedia ekspedisi dokumen rekam medis elektronik yang menghasilkan
laporan kelengkapan. Tersedia  1 kebijakan penyelenggaraan rekam medis, 3 panduan, 2 pedoman dan 7
Standar Prosedur Operasional dalam mendukung  standar MKI.19 â€“ MKI.19.4. Hasil observasi kesiapan
standar MKI.19 tentang pembuatan dan pemeliharaan rekam medis tercapai dengan persentase 100%.
Pelaksanaan standar MKI.19.1 dan MKI 19.1.1 tentang informasi dalam rekam medis tercapai dengan
persentase 80% dan 50%. Pelaksanaan standar MKI.19.2 tentang identifikasi hak pengisian dan menentukan
isi dan format rekam medis tercapai dengan persentase  83,33%. Pelaksanaan standar MKI.19.3 tentang
identitas penulis dalam rekam medis tercapai dengan persentase 66,67%. Pelaksanaan standar MKI.19.4
tentang asesmen kelengkapan berkas rekam medis tercapai dengan persentase 85,71%. Upaya mengatasi
ketidaklengkapan dokumen rekam medis dengan meningkatkan kepedulian tenaga kesehatan tentang
kelengkapan pengisian dan kualitas dokumen rekam medis dalam mengupayakan kesinambungan informasi
medis pasien.
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ABSTRACT
Hospital accreditation is acknowledgment of hospital given by the independent Accreditation caretaker
specified by the Minister. Komisi Akreditasi Rumah Sakit (KARS) is an independent institution implementing
hospital accreditation. Panti Wilasa â€œDr. Ciptoâ€• Hospital Semarang is preparing KARS accreditation.
Based on the initial survey researchers know the percentage of incomplete medical record documents
reached 70% in the surgical and non-surgical case that not compliant to ICM.19-ICM.19.4. The purpose of
this research is to determine the readiness of KARS accreditation on ICM standard. 19 - ICM. 19.4 in terms
human resources availability, facilities / infrastructure, guidelines / policies/Standard Operational Procedure
(SOP), and the implementation suitability of these standards.
The type of this research is descriptive research. Data collection by observation in the duties of each part in
implementing a standard, an interview with ICM working groups, and study the documents. Sampling studies
using random sampling resulted in 98 medical record samples and 100 Emergency forms. This research was
conducted at Medical Record Installation of Panti Wilasa "Dr. Cipto" Hospital Semarang.
Based on interview results known that working groups that manage and supervise ICM standard have
formed. Facilities that prepared are renewal of medical record forms according to the needs of service unit
and electronic medical record documents expeditions that produced completeness report. There are 1
implementation of medical records policy, 3 guides, 2 guidelines and 7 standard operational procedures
supporting ICM.19 - ICM.19.4 standards. Observation results in ICM.19 standards readiness about
manufacture and maintenance of medical records is achieved with 100% percentage. ICM.19.1 and ICM
19.1.1 standard implementation about information in medical record is achieved with 80% and 50%
percentage. ICM.19.2 standard implementation about filling right identification and determine the content and
medical records format is achieved with 83.33% percentage. ICM.19.3 standard implementation about
medical record author identity is achieved with 66.67% percentage. ICM.19.4 standard implementation about
medical record file assessment completeness is achieved with 85.71% percentage. Efforts to overcome
medical record incompleteness is by raising health workers awareness about medical record completeness
and quality in pursuing patient medical information sustainability.
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